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慢性呼吸不全患者の生活向上を目指した
　　　　　　自己効力を用いての考察
桜田　和子，北村里美，藤盛えい子
　　　北海道社会保険病院　6階北病棟
　　　　　　　　　はじめに
　慢性疾患の患者は、患者自身がニーズを認識し目
標を決定するセルフケアの視点で教育する必要が明
らかにされている。患者は様々な身体的・心理社会
的介入を行うと感情の緊張が和らぎ、セルフケア活
動が始められるようになると言われている。又、セ
ルフケアと自己効力感は関連のある用語と言われて
いる。
　　　　　　　　　目　　的
　慢性呼吸不全（以下CRFと称す）患者が、効果的
な日常生活を送る上でどのような看護介入が必要と
されているか一症例を通し明らかにする。
患者紹介
　M・S氏64歳女性診断：非定型抗酸菌症に
よるCRF
①
②
③
④
H9年より在宅酸素療法を開始する
入院時は労作時の息切れが著明で車椅子による
移動を介助
夫が日常生活（掃除・洗濯・買い物）を援助
性格は明るく、社交的
　　　　　　　　　方　　法
①面談で患者と共に目標を設定し具体的な援助を
　行う。
②外泊後と自宅訪問時の面談を行い、問題点の明
　確化と目標の修正を患者と共に行う
③入院前・リハビリテーションの開始前後・退院
　前の日常生活動作の速度とボルグスケールのチェ
　ック表の比較
　結果をBanduraが提唱した「自己効力に影響する4
　つの情報と方略」を用いて分析する。
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動作速度
0：できないか、かなり休まないとできない
1：途中で休まないとできない
2：ゆっくりであれば休まずにできる
3：スムーズにできる
息切れ度
0：非常にきつい、これ以上耐えられない
1：きつい
2：楽である
3：まったく何も感じない
　　　　　　　　　結　　果
①面談を繰り返し行うことで日常生活に⊥手く腹
　式呼吸を取り入れていないことに気付き、ゆつく
　りとした動作で意識的に腹式呼吸をすることで楽
　に動くことできるようになった。
②自宅訪問では、夫を含めた話し合いにより夫も
　M氏の思いを理解し、より協力的になった。
③日常生活行動の動作の速度と息切れ度は、入院
　前・リハビリテーションが開始される前・開始し
　てから・退院前を比べると改善されている。
　　　　　　　　　考　　察
①遂行行動の成功体験～M氏は、外出・外泊によ
　る成功体験を重ねた事で自信に繋がったと話して
　いる。また成功体験により、今迄してきた事を遂
　行したいという思いと「結果期待」を持っていた。
②代理的経験～該当する機会はなかった。
③言語的説得～外泊後の面談を繰り返し行い、共
　に生活動作について振り返り評価をした結果、自
　己の気付きを得ることができた。又、信頼関係を
　築くことができ治療意欲と行動変容に繋がった。
④生理的・情動的状態～病状変化の経過をみると
　ヘルパー導入への転換は、視点を変える選択をす
　る事で「効力期待」のレベルの強さと「結果期待」
　を修正でき生活への効力を高める事に繋がった。
　そして、外出できないという思い込みから開放さ
　れた事は効力を高める要因になった。
　　　　　　　　　ま　と　め
①行動場面に応じた面談は看護介入に有効である。
②目標は患者の価値判断がどのようなものかを明
　確にし、達成可能なもので成功体験と達成感を多
　く持てるようにする必要がある。
③援助者は、選択肢を広げ得る助言と情報提供を
　行い患者の効果的な意思決定を引き出す役割があ
　る。
④患者にとって家族や友人の協力は大きな意味を
　持っている為、プランの意思決定プロセスへの参
　加と支援状況を捉えて行く事が必要である。
　　今後、効果的な日常生活を送っていただくため
　には、CRF患者の意欲の向上を考慮した個々のニ
　ーズを満たす意図的な取り組みをする必要がある。
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効力期待と結果期待（Bandura，1997＞ Ptの効力期待と結果期待
人 行動 結果
　レベル
　強さ
　一般性
　身体
　社会
自己評価
P
　レベル
　強さ
　一般性
具体的な
日常生活二二
　身体
　杜会
自己評価
tの矧
る成
Ptの自己効力に影響する4つの情報と方略
自己効力を高める情報 自己効力を下げる情報 方略
tが自分で行動し達成でき失敗体験の累積 一動形成
遂行行動の成功体験 たという成功体験の累積 （シェイビング法）
EA：Enactive スモールステップ法
A土tainment
代理的経験 自分と同じような状況のP 自分と比較して優秀だ モデリングの対象を
（モデリング） の成功体験や問題解決法 と感じるPtができてい ぷ
VE：Vicariousぷ るのを見たり聞いたり 法論の学習
Experien㏄ する
から励まされたり、褒 やっていることを認め Ptの考えや行動が把
言語的説得 られたりする（看護婦から られない 解しやすい日常生活
VP：Verbalの励ましは自己効力を高 家族の協力が得られな 行動の記録
Persuasionる） い 自己強化
きちんと評価してもらう
言葉や態度で支援し、同、
こ精神的にもPtを信じ認
骼ｩ分で自分にできると暗示
をかける
課題を遂行した時に、生 疲労、不安、痛み、緊 自己の気づきを高め
生理的・情動的状態 的・心理的に良好な反応力 張 る
PAS： こり、それを自覚するこ マイナスの思い込み 思い込みを論破するPhysiologica1と 呼吸苦の増強 リラグゼー・ション
and　Affectiveできないという思い込みカ 病状の悪化 ポジティブシンギン
States ら自由になる グ
リフレイミング
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